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واردات تجهیزات پزشکی با هزینه‌های بیشتر 
»گردش مالی تجهیزات و ملزومات پزشکی کشــور چیزی حدود 2.5 تا 3میلیارد دلار است که از این عدد حدود 
یک تا 1.5میلیارد دلار در بهترین حالت در داخل کشور تولید می‌شود.« این نکته‌ای است که ابوالفتح صانعی، عضو 
هیأت مدیره اتحادیه بازرگانان تجهیزات پزشکی به آن اشاره می‌کند و در توضیح بیشتر به همشهری می‌گوید: 
»ما کالاهایی ازجمله ونتیلاتور، مانیتور و... داریم که از سوی تولیدکنندگان داخلی تولید می‌شود و در این زمینه 
موفق هم بوده‌ایم. اما این مسئله را هم باید درنظر گرفت که چنین کالاهایی سهم بزرگی در تجهیزات فوق‌تخصصی 
بیمارستانی ندارد و همچنان دستگاه‌های ام‌آر‌آی یا سی‌تی‌اسکن وارد می‌شوند. البته همان محصولاتی هم که در 

کشورمان در حال تولید هستند، در فهرست کالاهای های‌تک قرار دارند.«‌ 
صانعی درباره فعالیت برخی تولیدکنندگان ایرانی با شرکت‌های خارجی تولیدکننده تجهیزات پزشکی هم توضیح 
می‌دهد: »در این‌باره چند شرکت خوب کار کرده‌اند و به‌صورت نسبی موفق هم بوده‌اند. اما نکته مهم این است که 
نباید میزان چنین فعالیت‌ها و تولیدات داخلی را آنقدر بزرگ گزارش کنیم که به‌طور کلی نیازهای دیگر فراموش 
شوند. تولید به همان میزان که وجود دارد باید دیده شود و براساس آن برنامه‌ریزی برای واردات هم وجود داشته 

باشد تا دچار مشکل و کمبود نشویم.« 
او تأکید می‌کند: »حوزه درمان، صنعت خودروسازی نیست که اگر مشکل داشت، برای رفع آن صبر کنیم. نمی‌توان 

بیمار را از درمان خوب به‌دلیل تامین‌نشدن تجهیزات محروم کرد، چون مسئولیت‌ دارد.« 
عضو هیأت‌مدیره اتحادیه بازرگانان تجهیزات پزشکی در پاسخ به این سؤال که آیا توانمندی تولید محصولاتی که در 
حال حاضر وارد کشور می‌شوند در اختیار تولیدکنندگان و شرکت‌های دانش‌بنیان ایرانی است، بیان می‌کند: »به‌نظر 
من اگر توانمندی در فکر لحاظ شود، آن را در اختیار داریم، اما این مسئله به‌تنهایی کافی نیست و به برنامه‌ریزی، 
خروجی مناســب اقتصادی، توجیه بودن فعالیت و... هم وابسته است. با فراهم‌شدن این موارد، توانمندی فکری 

می‌تواند تبدیل به خروجی مناسب ‌شود.« 
نایب‌رئیس فدراسیون اقتصاد سلامت به هزینه‌های مضاعفی هم که در خرید تجهیزات پزشکی رخ می‌دهد اشاره 
می‌کند و می‌گوید: »هیچ شرکت خارجی ما را تحریم‌ نکرده و به ما کالا می‌دهند، اما در مسائل بانکی مشکلاتی وجود 
دارد. به همین دلیل خرید از سوی شرکت‌های خارجی واسطه‌گر انجام می‌شود که همین موضوع هزینه خرید را در 

بهترین حالت ۵ تا ۷درصد افزایش می‌دهد.« 

مکث

‌اعضای انجمن اتُیسم ایران در دیدار با 
معاون اول رئیس‌جمهور چه گفتند؟

جهاد ملی برای شناساندن 
اتُیسم

  بیست‌و‌هشــتم آبان‌مــاه در شــب میلاد
 زینب کبری)س( این فرصت فراهم شد تا بعد 
از جلسه هیأت دولت، رأس ساعت 6بعدازظهر، 

اعضای انجمن اتیسم مهمان پاستور باشند.

بعد از 10سال، جلسه‌ای در این سطح
چند دقیقه از شــروع جلسه »بررســی نیازهای 
جامعه اتیسم ایران« نگذشته که بچه‌ها بی‌حوصله 
می‌شــوند، از صندلی‌هایشــان بلند می‌شــوند 
و با شــادی و خنده در اتاق می‌دونــد. خانواده‌ها 
معذب اند اما وقتی دکتر مخبر می‌گوید بگذارید 
راحت باشــند و بازی کننــد، خانواده‌ها لبخند 
می‌زنند. بازیگوشــی بچه‌هــا، حــالا تبدیل به 
بخشی جدانشدنی از این جلســه می‌شود. خانم 
صالح غفاری، مدیرعامل انجمن با خوشــحالی از 
برگزاری این جلســه و از اینکه نخستین‌بار است 
که بعد از گذشت 10ســال از آغاز به‌کار انجمن، 
مقام بلندپایه‌ای در دولت پــای درد‌دل‌های آنها 
می‌نشــیند، می‌گوید و ادامه می‌دهد: »امروز روز 
پرستار اســت و این همراهان انجمن که در این 
جلسه حضور دارند، پرستارانی واقعی هستند که 
پرســتاری را از جان و دل تجربه کرده‌اند.« او بعد 
از آن یک جلد کلام‌الله مجید به دکتر مخبر هدیه 
می‌کند. او در ادامه از انجمن خیریه اتیســم که 
از سال‌92 شــروع به‌کار کرده می‌گوید و از اینکه 
اعضای هیأت مدیره این انجمن ترکیبی هستند 
از 7خانواده با فرزندان اتیسمی، 7متخصص این 
حوزه و 7انسان فعال و خیرخواهی که داوطلبانه 
خودشان را وقف کمک به انجمن کرده‌اند. خانم 
صالح غفــاری ادامه می‌دهد: »در این 10ســال 
سعی کرده‌ایم روی پای خودمان بایستیم و حالا 
7400پرونده و عضو رســمی داریم که برایشان 
کارت هوشمندی صادر کرده‌ایم که نه‌تنها برای 
کمک بــه خانواده‌ها بــه‌کار می‌رود کــه تمامی 
مشــخصات و اطلاعات افراد دارای اتیسم در آنها 
ثبت شده است و با همراه‌داشــتن آن درصورت 
وقوع هر حادثه‌ای، دیگران می‌توانند بفهمند که 
برای کمک به آنها چه بایــد بکنند. خانم غفاری 
در ادامه از راه‌اندازی 12»خانه امید« برای کمک 
به خانواده‌های با فرزندان اتیسم در سراسر کشور 

می‌گوید.

واقعیت‌هایی از زبان خانواده‌ها
»تکرار« یکی از مهم‌ترین نشــانه‌های اتیســم 
در کودکان اســت. آنها کاری را کلیشــه‌ای و با 
تکرار انجام می‌دهند. »محمد ســبحان« 9ساله 
اســت، دارای اختلال اتیسم اســت و نابینا. پدر 
‌و مــادرش همــراه او آمده‌اند. پــدر از چگونگی
 پی‌بردن شان به اتیسم می‌گوید؛ از اینکه محمد 
سبحان ســرش را بی‌وقفه به زمین می‌کوبیده، 
می‌کوبیده و می‌کوبیده. او خوشــحال اســت که 
از وقتی که با انجمن آشــنا شده، تغییرات بزرگی 
در زندگــی فرزندش ایجاد شــده و حالا به لطف 
کمک‌های انجمن، پســرش پا باز کــرده و حالا 
دستش را می‌گیرند و راه می‌رود. مادر سه‌قلوهای 
خردسال اتیســمی که در جلســه حضور دارد، 
دلسوزانه خطاب به دکتر مخبر می‌گوید: اگر بچه‌ها 
در این سن غربالگری شده و اتیسم تشخیص داده 
شود، می‌توان با کار‌درمانی، گفتاردرمانی، جسمی 
و حرکتی، شــرایط بهتری برای زندگی برایشان 
فراهم کرد. مادر علــی کوچولوی انجمن که حالا 
11ساله شده است هم می‌گوید کودکان اتیسمی 
درگیر »کارهای تکــراری« هســتند. برخی‌ها 
می‌گویند اینکه بچه تکرار کند و کارهای تکراری 
انجام دهد که مشکل بزرگی نیست، اما حقیقت این 
است که این تکرار خیلی سخت و دشوار است. علی 
کلیشه نخ و کاغذ دارد، لباس‌هایش را پاره می‌کند 
و دائم باید این کار را تکرار کند. او خطاب به دکتر 
مخبر می‌گوید پدرانه و برادرانــه ما را از خودتان 
بدانید و مطمئن باشــید که اگر قدمی برای این 
بچه‌ها بردارید، به آینده ایران کمک کرده‌اید. مادر 
دختری 15ســاله با اختلال اتیسم نیز که در این 
جلسه حضور دارد، می‌گوید: ما از جنس دردیم. ما 
وسط میدان عشقیم. او می‌گوید: حتی اگر همانطور 
که دوســتانم گفتند بتوانیم تمام کودکان را زیر 
7سال تشخیص بدهیم و کمکشان کنیم، اما وقتی 
که به سنین بالاتر رســیدند چه باید بکنیم؟ من 
الان با دختری 15ساله که کلاس‌های توانبخشی 
دیگر برایش جواب نمی‌دهد، چه باید بکنم؟ من 
الان به کمک مادر، پدر و همسرم از دخترم حمایت 
می‌کنم اما نمی‌شود که همیشه در خانه محدودش 
کنیم. ما به مراکزی احتیاج داریم که بعد از سنین 
کودکی بتوانیم بچه‌ها را به آنجا ببریم؛ جایی که 
حرفه‌ای بیاموزند و لااقل کارهای خودشان را مثل 
اینکه لباس بپوشند یا کفش بپوشند، یاد بگیرند.

حمایت می‌کنیم
با پایان سخنان اعضای انجمن، دکتر محمد مخبر 
با اشاره به مشکلات کودکان اتیسم و وظایف سخت 
و دشــوار خانواده‌های آنان، می‌گوید: غربالگری 
و شناســایی کودکان مبتلا به‌ویژه در سنین زیر 
‌۷سال کلیدی‌ترین اقدام در جلوگیری از پیشرفت 
این بیماری در سنین بالاتر است که باید با کمک 
وزارت بهداشت، غربالگری به‌صورت جدی به همراه 
امکانات درمان و مشاوره از راه دور در سرتاسر کشور 
انجام شود. وی پوشش بیمه‌ای بیماران اتیسم برای 
کاهش هزینه‌های درمان و توانبخشی را بسیار مهم 
توصیف کرده و می‌گوید: باید در صندوق بیماران 
خاص و صعب‌العلاج، سهمی از هزینه‌های مرتبط 
با مبتلایان به اتیسم به‌ویژه در سنین بالا گنجانده 
شود و همچنین برای بخش‌هایی از جامعه اتیسم 
که امکان اشتغال در بزرگسالی دارند، بسترهای 

لازم برای داشتن شغل فراهم شود. 
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بسیاری از تجهیزات پزشکی مانند دستگاه ونتیلاتور، دســتگاه های تصویربرداری، دستگاه 
کمک‌تنفسی، دستگاه دیالیز، دستگاه بیهوشی و سایر کالا‌های مورد نیاز در داخل کشور تولید 
می‌شود و این ظرفیت باعث شده که در سال‌جاری 43بیمارستان کشور 90درصد به تجهیزات ایرانی 
مجهز شده یا در حال تجهیز باشند. این البته همه ماجرا‌ نیست و پای تجهیزات پزشکی ایران به کشورهای دیگر هم باز شده است. ۳۴۰۰تخت 
بیمارستانی در شهر آنکارای ترکیه هم با دستگاه‌های‌ مانیتور اعلام علائم حیاتی قلب بیماران به‌عنوان یکی از تجهیزات فوق‌تخصصی 
مجهز شده‌اند. با استفاده از این دستگاه می‌توان فشار خون، ضربان قلب، اکسیژن خون و دمای بدن را اندازه‌گیری کرد. خطوط مشترک 

تولید هم در برخی کشورها راه‌اندازی شده و تامین قطعات از سوی تولیدکنندگان ایرانی است و تولید نهایی محصول با شرکت خارجی.

 تجهیزات بیمارستان‌ها 
90درصد ایرانی

مراکز درمانی کشور با 
محصولات داخلی تجهیز می‌شوند

خطوط مشترک تولید در چند کشور خارجی 
»یکی از مهم‌ترین موضوعاتی که درباره تجهیزات پزشــکی 
ایــران مطرح اســت، خطوط مشــترک تولید بــا همکاری 
تکنولوژی ایرانی اســت که در کشــورهای مختلف ازجمله 
عراق، ترکیه، بلاروس، مالزی، برزیل و... در حال انجام است.« 
این نکته‌ای است که محمدرضا کمپانی، نایب‌رئیس اتحادیه 
تولیدکننــدگان و صادرکنندگان تجهیزات پزشــکی بیان 
می‌کند و در توضیح بیشــتر به همشهری می‌گوید: »در حال 
حاضر کالا‌هایی داریم که از ایران انتقــال تکنولوژی صورت 
می‌گیرد و در کشور مقصد تولید و برندگذاری می‌شود، به این 
معنا که قطعات اولیه تولید تجهیزات پزشکی از سمت ما تامین 

اما با برند محلی همان کشورها تولید می‌شود. این محصولات 
به‌عنــوان تولید داخــل در داخل همان کشــورها به فروش 
می‌رسد. علاوه بر کشورهایی که با آنها این همکاری را داریم، 
روسیه هم یکی از کشور‌هایی است که روی آن کار می‌کنیم و 
امیدواریم که بتوانیم در آینده‌ای نزدیک همین روش را پیاده 
کنیم و بتوانیم صادرات خوبی داشته باشیم.«  کمپانی درباره 
محصولات نهایی تولید‌شده در کشــور که ظرفیت صادراتی 
دارد، عنوان می‌کند: »با توجه به بحث تحریم‌ها، صادرات این 
تجهیزات که به‌طور کامل در کشور خودمان تولید شده باشد، 

کمتر است.«‌ 

تخت‌های بیمارستانی ترکیه مجهز به مانیتورهای ایرانی 
علاوه بر خطوط مشــترک، تعدادی از کالاهــای تجهیزات 
پزشکی ساخت ایران هم به کشورهای دیگر صادر می‌شود. 
نایب‌رئیس اتحادیه تولیدکنندگان و صادرکنندگان تجهیزات 
پزشکی در این‌باره به صادرات این محصولات به کشوری مثل 
ترکیه اشــاره می‌کند و می‌گوید: ۳۴۰۰تخت بیمارستان در 
بیمارستان آنکارای ترکیه به تجهیزات پزشکی ایرانی مجهز 
شــده‌اند. ازجمله آنها دســتگاه‌ مانیتور اعلام علائم حیاتی 
قلب بیماران به‌عنوان یکی از تجهیزات فوق‌تخصصی است. 
کمپانی با بیان اینکه با استفاده از این دستگاه می‌توان فشار 
خون، ضربان قلب، اکسیژن خون و دمای بدن را اندازه‌گیری 

کرد، ادامه می‌دهد: »این دستگاه در آی‌سی‌یو و بخش‌های 
اورژانس مورد استفاده قرار می‌گیرد. ما حدود ‌۸۵۰دستگاه 
به این کشور صادر و برای اجرای این طرح با برندهای خارجی 
رقابت کردیم. قیمت دستگاه‌های ما هم یک‌سوم آنها بود اما 
کیفیتی هم‌تراز نمونه‌های خارجی دارد. این دستگاه‌ها دارای 
استاندارد اروپاست.« او درباره ظرفیت تولید این دستگاه‌ها 
در کشــور عنوان می‌کند: »در دوران کرونا تولیدکنندگان 
ایرانی ۷هزار دستگاه ونتیلاتور را در مدت ‌۴ماه تحویل دادند 
و حتی در انگلستان، اســپانیا یا ایتالیا هم این ظرفیت وجود 

نداشت.«‌

دستگاه‌های با تکنولوژی بالا هم تولید می‌کنیم 
کمپانی درباره تامین تجهیزات پزشــکی مورد نیاز کشور با 
تولیدات بومی هم عنــوان می‌کند: »در ایــن حوزه 2بخش 
تجهیزات )دســتگاه‌های بیمارســتانی و مراکــز درمانی( و 
ملزومات )کالاهــای مصرفی( مطرح اســت. در مجموع این 
دو بخش ما به 60درصد خودکفایی رســیده‌ایم اما در بحث 
تجهیزات پزشکی بیش از 90درصد خودکفایی در کشور رخ 
داده است. تولیدکنندگان این تجهیزات مورد حمایت وزارت 
بهداشــت و هیأت امنای ارزی هســتند. بر این اساس هیأت 
امنای ارزی تجهیزات مورد نیاز خود را در مناقصه‌های مختلف 
خریداری می‌کند و در اختیار بیمارســتان‌های تازه‌تاسیس 

یا بیمارســتان‌هایی که در حال نوسازی دســتگاه‌های خود 
هســتند، قرار می‌دهد.«  این فعال حوزه تجهیزات پزشکی 
درباره تولید تجهیزات های‌تک در کشــور هم بیان می‌کند: 
»بخشی از این دســتگاه‌ها با تکنولوژی بالا، شتاب‌دهنده‌ها 
هستند که ما هم چندسالی است در داخل کشور به تکنولوژی 
تولید آن دسترســی پیدا کرده‌ایم. تعدادی از این دستگاه‌ها 
در برخی مراکز بیمارستانی نصب شــده و مورد بهره‌برداری 
هم قرار گرفته اســت. در حوزه کیت‌های آزمایشگاهی هم ما 
به‌خودکفایی نسبی رسیده‌ایم و بخشــی از آن تولید داخل و 

بخشی دیگر وارداتی است.«

تجهیز 90درصدی بیمارستان‌ها با برند ایرانی 

مهم‌ترین دســتاوردی که در حوزه تجهیزات پزشــکی کشــور رخ داده، 
تجهیز بیش از 90درصدی بیمارســتان‌های کشــور بــا تولیدات بومی 
اســت. این نکته دیگری اســت که نایب‌رئیس اتحادیه تولیدکنندگان و 
صادرکنندگان تجهیزات پزشکی به آن اشاره می‌کند و می‌گوید: »بسیاری 
از بیمارستان‌های جدید در کشور با همین تجهیزات تولید داخل در حال 
ارائه خدمات به بیماران هستند و این دستاورد قابل‌توجهی است. ما از نظر 
سرانه تخت بیمارستانی وضعیت بدی نداریم و امسال هم ۴۳بیمارستان 
با بیش از ۹۰درصد کالا و تجهیزات پزشکی ایرانی تجهیز شده یا در حال 
تجهیز هستند.«  البته به‌گفته این فعال حوزه تجهیزات پزشکی، در حال 
حاضر حدود 60درصد تجهیزات پزشکی در داخل کشور تولید و بقیه هم 
وارد می‌شود. او درباره محصولات وارداتی بیان می‌کند: »در حوزه پروتزهای 
زانو و لگن، استند قلب، بالن‌های قلبی، شانت‌های مغزی و نخ‌های بخیه، 
همچنین دستگاه‌های اکو، ام‌آرآی، سی‌تی‌اسکن و ماموگرافی واردات داریم. 
ریل‌گذاری ما این است که روی ســاخت این دستگاه‌ها کار کنیم و بر این 
اساس با مشارکت شتاب دهنده‌ها، تیم‌ها را تشویق می‌کنیم که به این سمت 
حرکت کنند. به‌طور کلی در بخش عمومی و ملزومات ما به‌خودکفایی کامل 
رسیده‌ایم و در بخش تخصصی و فوق‌تخصصی ملزومات اعم از مصرفی و 
غیرمصرفی هم تا حدودی پیشرفت‌هایی داشته‌ایم، اما همچنان در نیمه راه 
هستیم.«  کمپانی درباره اینکه آیا این رشد 60درصدی در تامین تجهیزات 
پزشکی، دستاورد خوبی اســت، بیان می‌کند: »اگر به کشور‌های آسیای 
میانه‌ یا غرب و شرق و حتی روسیه نگاه کنیم، هیچ‌یک از این کشور‌ها دارای 
یک‌چنین رکوردی نیستند. در ترکیه به هیچ عنوان تولیدکننده تجهیزات 
پزشکی به شــکلی که در ایران وجود دارد، نداریم. در منطقه، ما کشوری 
هستیم که در حوزه تجهیزات پزشکی بسیار مطرح هستیم و این مسئله در 
زمان پاندمی کرونا به‌خوبی نشان داده شد، چون در بخش تجهیزات پزشکی 
ازجمله ماسک و دستگاه‌های تنفسی و مانیتورینگ‌های اعلام علائم حیاتی 

بیمار و پمپ‌های سرنگ و اکسیژن‌ساز و... کشور به مشکلی نخورد.«‌ 

۳۰میلیون دلار 
صادرات تجهیزات پزشکی در 

سال1400 بود.

120میلیون دلار 
صادرات تجهیزات پزشکی در 

سال1401بود.

۱۰۵هزار
 کد IRC )ایران‌کد(

 فعال در حوزه تجهیزات 
پزشکی در کشور وجود دارد.

60درصد 
تجهیزات پزشکی در داخل 

کشور تولید می‌شود. 

43بیمارستان 
کشور با تجهیز 90درصدی به 

تجهیزات پزشکی ایرانی به بیماران 
خدمات درمانی ارائه می‌کنند. 

بازار ارزی تجهیزات 
پزشکی کشور سالانه 

حدود یک میلیارد دلار 
است و بخش زیادی 
از ارز تخصیص‌یافته 
به تجهیزات پزشکی 
همچنان ارز ترجیحی 

است

منطقه‌ای که ایران در آن واقع 
شده‌، ۴۰۰میلیون جمعیت 
را شامل می‌شود و به‌عنوان 

یکی از بازارهای مهم صادراتی 
تجهیزات پزشکی کشور مطرح 

است. 

2هزار تولیدکننده،
2هزار شرکت وارد‌کننده 

و تأمین‌کننده و 
2500توزیع‌کننده فعال 

تجهیزات و ملزومات پزشکی 
در کشور فعالیت دارند.

1800صنف
عرضه‌کننده برخی اقلام 

پزشکی و بیش از ۴۰۰شرکت 
ارائه‌دهنده خدمات پس از 

فروش دستگاه‌های پزشکی و 
کنترل کیفی فعال هستند. 

در زمینه تولیدات و 
صادرات ملزومات و 
تجهیزات پزشکی و 

همچنین دندانپزشکی 
و آزمایشگاهی  حدود 

۲۸۰هزار نوع کالا 
در این صنعت تولید 

می‌شود

بیشترین آمار و بهترین 
تجهیزات در ایران در زمینه 
جراحی‌های زیبایی، قلب 
و قفسه سینه و همچنین  
دستگاه‌های ونتیلاتور و 

ارتوپدی است که صادرات آن 
رونق یافته است. 

برخی آمارها نشان 
می‌دهد که ایران در بازار 
جهانی تجهیزات پزشکی 

در رده ۳۵قرار دارد

عدد خبر

2سال
زایمان طبیعی در 
کشور رشد داشته 

است. به‌گفته معاون 
درمان دانشگاه 

علوم پزشکی شهید 
بهشتی، براساس آمار 
رسمی در ۶ ماهه اول 
سال۱۴۰۲ در مقایسه 
با سال گذشته، بیش 
از ۵۳درصد زایمان‌ها 
در بیمارستان‌های 
دانشگاهی تابعه 

به‌صورت طبیعی انجام 
شده است.

100نفر
از متخصصان زنان و 

زایمان، پزشکان عمومی، 
ماماها، پرستاران و... 
در دوره‌ای آموزشی 

شرکت کرده‌اند که در آن، 
سقط از دیدگاه قضایی 
و پیامدهای قانونی آن، 

توسط متخصصان 
پزشکی قانونی و بازپرس 
قضایی دادسرای ویژه 

رسیدگی به جرائم 
پزشکی آموزش داده 

شده است.

58هزار 
مرکز طرف قرارداد 
مستقل با بیمه 

سلامت هستند. 
طبق آمار اعلامی 

سازمان بیمه سلامت، 
همچنین 160هزار 

مرکز غیرمستقل هم 
طرف قرارداد با بیمه 
سلامت هستند. 

7درصد
مراکزطرف‌های قرارداد 

با بیمه سلامت 
نسبت به سال گذشته 

رشد داشته است. 
بنابراعلام این سازمان، 

این مراکز شامل 
بیمارستان، مطب، 
داروخانه و مراکز 

درمانی دیگر هستند 
که گستره زیادی را 

برای خدمات‌دهی به 
شهروندان دهک‌های 

مختلف فراهم 
کرده‌اند.

13هزار 
و 931 داروخانه، 

20هزار و 804مطب، 
‌2هزار و 39 درمانگاه، و 
۲هزار و۴۴۰ آزمایشگاه 

به‌صورت مستقل با 
بیمه سلامت قرارداد 
دارند و به شهروندان 

خدمات ارائه 
می‌دهند.

32هزار
تخت بیمارستانی 
در تهران داریم. 

به‌گفته سعید کریمی، 
معاون درمان وزارت 
بهداشت، جمعیت 
تهران 15میلیون نفر 

است و سرانه تخت به 
جمعیت در تهران در 

دولت سیزدهم به 2.1 
رسیده است.

عراق، ترکیه، بلاروس، مالزی، برزیل و... میزبان تولید مشترک  با تجهیزات تولید کشور ما هستند


